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Nirvikliiniku uus juhataja

on professor Pille Taba

Augustikuu esimesel pdeval astus ametisse narvikliiniku uueks juhatajaks valitud

professor Pille Taba.

Neuroloogina alustas Pille Ta-
ba t66d pirast internatuuri l4-
bimist 1987. aastal Jogeva
Haiglas ning alates 1992. aas-
tast uue spetsialiseerumis-
programmi alusel residendina
Tartu Ulikooli nirvikliinikus.
Samal ajal astus ta ka dokto-
rantuuri prof Toomas Asseri
juhendamisel, teemaks Par-
kinsoni tobi, todtades ka neu-
roloogina ja dpetades ilidpi-
lasi. Pirast meditsiinidoktori
kraadi kaitsmist 2003. aastal
valiti Pille Taba nirvikliiniku
dotsendiks ja alates 2016.
aastast professoriks; ent ta on
jitkanud ka kliinilist t66d
vanemarst-oppejouna.

Pille Taba on olnud aktiiv-
ne konverentside ja koolitus-
te korraldaja. Aastatel 2006—
2013 juhatas ta Tartu Ulikoo-
li Arstiteaduskonna tidiendus-
keskust. Alates 2008. aastast
on Pille Taba Ludvig Puusepa
nimelise Neuroloogide ja
Neurokirurgide Seltsi presi-
dent ning sotsiaalministeeriu-
mi erialakomisjoni esimees.
Aastail 2008-2018 oli ta Eesti
Liigutushiirete Seltsi presi-
dent. Pille Taba osaleb mitme-
tes otsustuskogudes, olles Ra-
vijuhendite Noukoja esimees
ning Tartu Ulikooli Inim-
uuringute Eetika Komitee,
Eesti Teadusagentuuri Tervi-
seuuringute Ekspertkomisjo-
ni ja Ravimiameti Miiiigi-
lubade Komisjoni liige.

Professor Pille Taba

Pille Taba teadust66 on ol-
nud pithendanud liigutushii-
retele, sh Parkinsoni tobi, tok-
silised liigutushiired ja hiiper-

Foto: Andres Tennus

kineetilised hiired, ning neu-
roinfektsioonidele. Ti#htsal
kohal on kraadidpe: Pille Ta-
ba juhendamisel on kaitstud

cep Tartu Ulikooli Kliinikum

3 doktoridissertatsiooni ja 15
magistritdod, praegu on ju-
hendamisel 9 doktorit6od.
Professor Taba ja kaastootaja-
te poolt on avaldatud kokku
ligi 300 publikatsiooni, neist
50 artiklit eclretsenseeritava-
tes ajakirjades ning 18 mono-
graafiat ja raamatu-peatiikki;
teadustdo tulemusi on kutsu-
tud lektorina esitama rahvus-
vahelistele kongressidele. Ta
on Rahvusvahelise Liigutus-
hiirete Seltsi juhatuse, Euroo-
pa Neuroloogiaakadeemia
Programmikomitee ja Euroo-
pa Ravimiameti neuroloogia
néuandva komitee liige.

Pille Taba tegevuses on
tihtsal kohal olnud innovaa-
tiliste meetodite rakendamine
kliinilises neuroloogias: botu-
lismitoksiini siistimine diis-
tooniate, spastilisuse ja sialor-
réa ravis, pumbaravimite ka-
sutamine parkinsonismi ja
spastilisuse ravis. Erialaseltsi
presidendina on Pille Taba
koordineerinud taotluste esi-
tamist raviteenuste nimekirja.

Pille Tabale on omistatud
Tartu Ulikooli arstiteadus-
konna medal 2011. aastal ning
Tartu Ulikooli aumirk 2013.
aastal.
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Mikk Tooming

Minu elutee on olnud Tartu-
keskne — olen siin stindinud
ning ka koolis kdinud. Medit-
siiniga olen kokku puutunud
juba lapseeast saati, kuna
minu ema on perearst. [Im-
selt just seetéttu valisin ma
Tartu Tamme giimnaasiumis-
se Oppima minnes ka medit-
siinikallakuga 6ppesuuna.

Glmnaasiumi l6ppedes
suundusin Tartu Ulikooli gee-
nitehnoloogia erialale ning
lisaks 6pingutele dnnestus
mul osaleda ka Bioteaduste
Ulidpilaste Seltsi loomisel ja
selle hilisemas t66s. Magist-
rantuuri labisin biomeditsiini
erialal ning samal ajal eden-
dasin ka biomeditsiini 6ppe-
kava. Teadustood tegin Tartu
Ulikooli Molekulaar ja Raku-
bioloogia Instituudi rakubio-
loogia 6ppetoolis, Viljar Jaksi
toogrupis. Todgrupis uurisi-
me pohiliselt somaatilisi tii-
virakke, kudede regenerat-
siooni ning ekstratsellulaar-
set maatriksit. Ulikooliaasta-
tel olin suviti praktikal ning
tootasin Synlabis.

Tartu Ulikooli Kliinikumi
geneetikakeskusest oli mul
jaanud suurepérane mulje
eelmise téokoha kaudu.
Naid, mil olen ka ise osa ge-
neetikakeskuse meeskon-
nast, olen 6nnelik, et saan
taas teha laboritddd ning ol-
la laborimeditsiini keskel.

Minu vaba aeg kuulub
reisimisele ja tehnika kallal
nokitsemisele ning kui sel-
lest ka veel aega Ule jaab, siis
soidan hea meelega rattaga.

KOMMENTAAR

Mikk Tooming on meie labo-
ris t60l alates maikuust, kuid
selle ltihikese ajaga on ta
suurepdraselt meie kollektiivi
sulandunud. Mikk on vdga
positiivse ellusuhtumisega,
kiire ja entusiastlik 6ppija
ning laborikaaslaste suhtes
alati abivalmis kolleeg. Meil
on hea meel temaga koos
tootada.

TIINA KAHRE

Kliinilise geneetika keskuse
vanemarst-6ppejéud
pediaatria erialal

KOMMENTAAR

Baltimaade
parim noor uroloog on
dr Taavi P6dramigi

Mai 16pus osalesid Eesti uro-
loogid Riias EAU (European

Association of Urology) Bal-

tic Meeting 2018 konverent-
sil, kus peeti ettekandeid uro-
loogias aktuaalsetel teemadel.
Parimaks loenguks ja ette-
kandjaks Eesti, Liti, Leedu ja
Valgevene uroloogide seast ni-
metas Euroopa Uroloogide

Assotsiatsiooni séltumatu ko-

mitee dr Taavi Podramie. Ki-
rurgiakliiniku uroloogia- ja
neerusiirdamise osakonnas
tootav  arst-resident Taavi
Podramie ettekanne kandis
pealkirja “Upper Tract Urot-
helial Carcinoma: Is it possib-
le to save the kidney?”

inu loeng Kisitles iile-

miste kuseteede (nee-
ruvaagen ja kusejuha) paha-
loomuliste kasvajate ravi,
kus pohiline sénum seisnes
selles, et madala riskiga kas-
vajate korral on voimalik
viltida radikaalset nefroure-
terektoomiat (neeru eemal-
damist koos kusejuha ning
osaga poiest). Antud hetkel
on Eestis ning valdavalt

Foto: Erakogu

Dr Taavi Podramdgi

meie regioonis tervikuna le-
vinud ravivotteks ikkagi
nefrouretercktoomia sltu-
mata kasvaja riski astmest.
Kasutades madala riskiga

haloomuliste kasvajate ravi
on maailmas aktuaalne, vaa-
tamata sellele, et vorreldes
kusepdie-, neeru- voi ees-
niirmevihiga, on tegemist

kasvajate korral endouro- suhteliselt harvaesineva kas-

loogilisi ravivotteid, on voi-  vajapaikmega onkouroloo-

malik siilitada patsiendil gias.

neer ning tagada vordviir-

ne onkoloogiline ravitule-

mus klassikalise raviga.
Ulemiste kuseteede pa-

DR TAAVI PODRAMAGI

Mammograafiabuss Kuressaares

TANUAVALDUSI

Kliinikumi mammograafiabussil on olnud tihe
suvi koos rohkete vdljaséitudega. Seetéttu on
kohatud ka mitmeid toredaid ja meeldejddvaid
inimesi, kellele Iiheb mammograafibussi t66
korda. Edastame mammograafiabussi to6tajate
nimel ténusénad AS Kuressaare Sanatooriumid
tihele omanikule - Oskar Liblikule, kes tegi mam-
mograafibussi viibimise Kuresaare merepdeva-
del véimalikult mugavaks ja kasutoovaks.

Seni augustikuus kontrollis kdinutest on kahel
naisel avastatud rinnavdhk ning viis naist on
suunatud véhikahtlusega tdiendavatele
uuringutele.

Olge hoolivad nii enda kui

Uimbritsevate suhtes!

Emeriitprofessor

Ennu Sepp on
noukogu liige

Alates 8. augustist kuulub Tartu Ulikooli Kliinikumi néukokku

Tartu Ulikooli meditsiiniteaduste valdkonna emeriitprofessor Ennu Sepp.

Ennu Sepp on stindinud 13.
novembril 1938 Ida-Viru-
maal. 1964. aastal 16petas ta
Tartu Ulikooli arstiteadus-
konna. Samal aastal alustas ta
t66d assistendina TU tea-
duskonnakirurgia, operatiiv-
kirurgia ja topograafilise ana-
toomia kateedris, tootades
samaaegselt kirurgina vere-
soontekirurgia osakonnas.
1967. a kaitses Ennu Sepp
kandidaadidissertatsiooni,
1972. a doktoridissertatsioo-
ni. 1976. a kinnitati Ennu Se-
pa professori kutse ning ta
valiti operatiivkirurgia, topo-
graafilise anatoomia ja orto-
peedia kateedri juhatajaks.

1983-1992 to6tas Ennu
Sepp operatiivkirurgia ja to-
pograafilise anatoomia ning
uroloogia kateedri juhataja-
na, 1992. aastast kirurgilise
anatoomia dppetooli juhata-
jana. 2003. a stigisel valiti
Ennu Sepp emeriitprofesso-
riks.

33 Ennu Sepp on
ligi 40 aastat
tootanud vere-
soonte- ja iildki-
rurgina ning
samal ajal olnud
arst-oppejoud

Aastatel 1979-1986 oli ta
tervishoiuministeeriumi tea-
dusliku meditsiinindukogu
kirurgia probleemkomisjoni
liige. 1986-1990 Tartu Uli-
kooli doktori kaitsmisnou-
kogu esimehe asetiitja kirur-
gia erialal. 1987-1993 tervis-
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Emeriitprofessor Ennu Sepp

hoiuministeeriumi juures
oleva kirurgide atesteerimis-
komisjoni liige ning 1978-
1990 TU arstiteaduskonna
teadusprodekaan.
Emeriitprofessor Ennu
Sepp on ligi 40 aastat to6ta-
nud veresoonte- ja tildkirur-
gina ning 6petanud arst-op-
pejouna inimese anatoomiat,
operatiivkirurgiat, topograa-
filist anatoomiat, kirurgilist
ja kliinilist anatoomiat arsti-
teaduskonna ilidpilastele,
residentidele ning kirurgia
eriala tiienduskursuslastele.
Ta oli 1980. a alguses iiks
esimesi veenilaiendite skle-
roseeriva ravi kasutuselevot-
jaid Eestis. Ta on avaldanud
monograafia ,Inimese to-
poanatoomia® ja 217 triikist
veresoonte rekonstruktiivse
kirurgia, kirurgilise gastro-
enteroloogia, ortopeedia
ning uroloogia alal. Ta on ju-

hendanud {hte kandidaadi-
dissertatsiooni, iithte koos-
toolepingut ja olnud kahe
grandi hoidja.

1983. a omistati talle uu-
rimiskollektiivi liikmena tea-
duse alal uurimistsiikli “Ve-
resoontekirurgia arendami-
ne ja juurutamine Eesti
NSV-s* eest Eesti NSV riik-
lik preemia. Ta on Eesti Ki-
rurgide Assotsiatsiooni ja
Tartu Kirurgide Seltsi liige
ning oli aastatel 1985-1995
ka seltsi esimees. Ennu Sepp
on aastast 1982. Prantsusmaa
Fleboloogia Seltsi ning aas-
tast 1995 Saksamaa Kirurgi-
de Seltsi ja New Yorki Tea-
duste Akadeemia liige. 2011
2013 oli emeriitprofessor SA
Tartu Ulikooli Kliinikumi
ndukogu liige.

KLIINIKUMI LEHT

MEDITSIINITEADUSTE
VALDKONNAS

Valdkonna akadeemilise
aasta avaaktus

Meditsiiniteaduste valdkonna
Oppeaasta avaaktus toimub es-
maspaeval, 3. septembril kell
11.15 Tartu Ulikooli peahoone
aulas. Aktuse avab meditsiini-
teaduste valdkonna dekaan pro-
fessor Margus Lember. Tervitus-
sonad Utlevad 6ppejoudude, es-
makursuslaste ja tuutorite esin-
dajad.

Vastuvotustatistika

Sarnaselt varasematele aastatele
esitati Tartu Ulikoolis kérghari-
duse esimesel astmel kéige roh-
kem avaldusi arstiteaduse dppe-
kavale (635 avaldust). Arstitea-
duse eestikeelsesse 6ppesse
voeti vastu 185, arstiteaduse
ingliskeelsesse dppesse 24,
hambaarstiteadusesse 32 ning
proviisoridppesse 36 uut Ulidpi-
last. Kehalise kasvatuse ja spordi
ning flsioteraapia bakalaureuse
Oppekavadel alustab molemas
45 tudengit. Nii rahvatervishoiu
kui 6endusteaduse magistriop-
pes alustab 15 ulidpilast. Medit-
siiniteaduste valdkonna nelja
doktoridppekava kohta esitati
kokku 72 avaldust. Vastu voeti
32 doktoranti, neist 21 arstitea-
duse, 4 neuroteaduste, 3 far-
maatsia ning 4 liikkumis- ja
sporditeaduste erialale.

Arstiteaduskonna
aastapdev 2018

Koigile huvilistele avatud aasta-
paeva Uritused algavad 11. ok-
toobril teaduskonverentsiga,
kus valdkonna teadurid, 6ppe-
joud, doktorandid, Ulidpilased jt
tutvustavad viimase aasta tea-
dusuuringute tulemusi. 12. ok-
toobril toimub konverents
“Tervisevaldkonna teaduse ja in-
novatsiooni strateegia hetkeseis
ja tulevik”. Ohtul toimub dekaa-
ni vastuvétt, kus antakse tle
arstiteaduskonna medalid ja
autasustatakse teaduskonve-
rentsi parimaid.

Tapsema info leiab valdkonna
kodulehelt: med.ut.ee.

Doktoritoode kaitsmised

Janne Tiigiméde-Saare oktoritod
+Kesknarvististeemi haigusest
tingitud sialorroa ravi botulismi-
toksiiniga” kaitsmine toimub 12.
novembril 2018 kell 15.00 aad-
ressil Ravila 19-0088/89.

KRISTINA HERMANN
Meditsiiniteaduste valdkonna
turunduse ja kommunikatsiooni
spetsialist
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Ettepanek aruteluks:
Tartu Ulikooli Kliinikum ainult
tervisliku toiduga haiglaks

[Imselt ei kujutaks keegi enam eriti ette, et kliinikumi ruumides muidaks ja pakutaks alkoholi
voOi tubakatooteid. Ebatervislike toitude ja toiduainete muliki ja pakkumist aga ilmselt enamik
miskiparast imeks ei pane.

,Eesti Arsti“ mainumbris on
dr Taavi Tillmann oma iile-
vaateartiklis toonud vilja, et
puu- ja juurvilja liiga vihese
tarbimise tervisekahju on Ees-
tis suurem kui alkoholi v6i tu-
baka oma (Eesti Arst 2018;
97(5):263-268). Toon siin ira
osa artikli kokkuvottest: “Eba-
tervislikust toitumisest tule-
nev haiguskoormus on Eestis
vorreldav tubaka ja alkoholi
tarvitamisest saadava kahjuga.
Olulisim toitumissoovitus on
siitia rohkem taimseid toite,
vihendades liha, kartuli, rafi-
neeritud saia, leiva, makaro-
nide ja maiustuste tarvitamist.
Epidemioloogilised kohort-
uuringute metaanaliitisid vii-
tavad suurimale tervisekasule
neil, kes tarvitavad pievas
keskmiselt 800 grammi juur-
ja puuvilja. See on vihemalt
kaks korda enam kui Eesti
keskmine tarbimine. Taimse-
te toitude tootmise ja tarbimi-
se suurendamiseks on vaja
ithelt poolt suurendada tarbi-
jate ja patsientide teadlikkust
ning teiselt poolt suunata toi-

Dr Peeter Padrik

Seega, miks ei voiks Tartu
Ulikooli Kliinikumi arstkond,
6enduspersonal ja koik teised
votta selle juhtiva rolli? Mil-
lise sonumi kliinikum kui
Eesti juhtiv petav haigla sel-
les vallas annab?

39 Kas kliinikumis peavad miiiigil olema
maiustused ja rafineeritud saiatooted?

duainetddstust arendama oma
tooteid tervislikumaks. Riigi
voimalus inimeste kiitumist
muuta on rakendada reklaa-
mipiiranguid ja maksumeet-
meid, et parandada tervisliku
toidu kittesaadavust ja popu-
laarsust vorreldes ebatervisli-
ku toiduga. Muudatuste tege-
misel on arstidel iihiskonnas
juhtiv roll.”

Jah, oeldakse, et koik on
inimeste enda valikute kiisi-
mus, kuid valikud véivad ol-
la valed nii teadmatusest kui
ka inimpsiithholoogiast tule-
nevalt. Inimesi tuleb nende
paremate otsuste tegemisel
toetada. Daniel Kahneman on
oma raamatus “Kiire ja acgla-
ne motlemine” jaganud meie
motlemise ja selle alusel teh-

Foto: Erakogu

tavad otsused kaheks. Kiired,
intuitiivsed, emotsionaalsed
otsused (instinktid ellujaami-
seks) nduavad vihem ener-
giat. Aeglane, loogiline, taht-
lik mé&tlemine ja sellel basee-
ruvad ratsionaalsemad otsu-
sed nduavad aga rohkem pin-
gutust, aga me peaks teadli-
kult kasutama seda siisteemi
rohkem. Me peame end vali-
kute tegemisel médistlikeks,
aga tihti votab juhtimise tile
meie kiire siisteem ja me vOi-
me techa mittemdistlike vali-
kuid. Mis te arvate, kumba
stisteemi inimesed tiihja ko-
hu ja kiiruga pigem kasuta-
vad? Siinkohal aitakski ehk
tervislikuma toidu eelistatud
pakkumine ja ebatervisliku
mittepakkumine. Samal pohi-
mottel on ju rakendatud
meetmed alkoholi ja tubaka-
toodete n-6 emotsiooniostu-
de vihendamiseks.

Toitumisel soovitatakse ta-
sakaalustatust. Uuringud nii-
tavad siiski, et suur osa meist
el toitu tasakaalustatult — me
kipume s66ma liiga vihe puu-
ja koogivilju ning kala, samas
aga lilaldame toitudega, mil-
les sisaldub palju suhkrut,
soola, kiillastunud rasvhap-
peid. Kui toitumine on juhus-
lik, kiirel motlemisel basee-
ruv, kaldutakse eelistama kii-
relt energiat andvaid tooteid,
millele voivad lisanduda ka
maiustused ja magustatud
joogid, ja on iisna tdenioline,
et lisatavate suhkrute tarbimi-
ne on soovituslikust suurem.
Oluline on siitia rohkem ko6-
givilju. Seevastu viga vihesel
miiral voi tildse mitte kiudai-
neid, vitamiine ja mineraalai-
neid sisaldavaid magusaid ja
soolaseid produkte tuleks
stitia voimalikult viheses ko-
guses ja harva. Miks aga peaks
eelneva tottu need ebatervis-
likud asjad tervishoiuasutuses
iildse saadaval olema? Kas
peavad kliinikumis ebatervis-
like toitumiskiusatuste toctu-
scks olema miitigil maiustu-
sed ja rafineeritud saiatooted?
Kas meie patsientidele paku-
tav igapievane hilisdhtune
saiake, tee ja tiikisuhkur on ik-
ka tervislik valik?

Muidugi on toitumise re-
guleerimine keerukam kui al-
koholi voi suitsetamise tokes-
tamine. Aga olen veendunud,
et slisteemse ja eesmirgista-
tud tegevusena tehtav. Mistot-
tu loodan antud teemal eda-
sist arutelu.

DR PEETER PADRIK
Hematoloogia-onkoloogia
kliiniku juhataja
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Allergiateemaline kursus Londonis

4.-6. juunil 2018 toimus Londonis allergiateemaline Imperial College of
Science Technology & Medicine poolt korraldatud kursus.

Kisitleti ravimallergiate naha-
viljendusi, fotodermatoose,
urtikaariat, mastotsiitoose,
kontaktdermatiiti, toidualler-
giaid, ekseemi, hereditaarsete
ja omandatud angiotdeemide
Kisitlust ja ravi ning atoopia
silma- ja lauviljenduse kisit-
lust ning ravi.

Eesti viikese populatsiooni
tingimustes jiib harvaesineva-
te dermatooside diagnostika-
jaravikogemus viheseks, suu-
remad riigid saavad endale lu-
bada diagnoosipohiseid kesku-
si ja uurimisgruppe, mistottu
osalemine sarnastel kursustel
on igati arendav.

Laiemat lugejaskonda puu-
dutav teema on tdenioliselt ra-
vimallergiate nahaviljendused.

I tiiiipi reaktsioonidena
on tuntud urtikaaria, angio-
6deem, anafiilaksia.

IV tiitipi reaktsioonide hul-
ka kuuluvad makulopapulaar-
ne eksanteem, kontaktderma-
tiit, Steven Johnson (SJS)
stindroom, toksiline epider-
maalne nekroliiiis (TEN), fik-

seeritud ravimldove ja akuut-
ne generaliseerunud pustu-
loos.

Koige sagedasemateks on
IV a tiitibi reaktsioonid: kon-
taktdermatiidid, mis avaldu-
vad allergeeni otsesel kontak-
til nahale (nditeks parabeenid
kreemide koostisosana jne).
Jargnevad fikseeritud ravim-
166bed, mis avalduvad timara
piirdunud roosakaspruunika
laigu/laikudena, mille pinnal
voib moénikord esineda ka vil-
le. Fikseeritud ravimléévete
peamised pohjused on mitte-
steroidsed poletikuvastased
ravimid, antikonvulsandid,
antibiootikumid, kontratsep-
tiivid.

IV b reaktsioonina on tun-
tud makulopapulaarne eksan-
teem koos eosinofiiliaga.

Taosiste allergiliste reakt-
sioonide korge riski koige sa-
gedasemad ravimid on anti-
konvulsandid, allopurinool,
sulfoonamiid/sulfasalasiin,
dapsoon, antibiootikumidest
tsiprofloksatsiin ja amoksitsil-

liln ning mittesteroidsetest
poletikuvastastest ravimitest
diklofenak.

DRESS (Drug Rash Eosi-
nophilic Systemic Symptoms),
mille sagedus on
1/100...1/1000 aasta kohta,
suremus kiitindib kuni 15%-
ni. Reaktsioon algab 1-6 ni-
dalat ravi alustamisest palavi-
kuga iile 38.5 C, liimfis6lme-
de suurenemise ja cosinofii-
liaga. Iseloomulik on nio tur-
se ning rohke ja ulatuslik pa-
puloos-urtikariaalne 166ve,
monikord ka purpura. Kaas-
neda voivad maksa, neerude,
stidame ja kopsude tiisistused.

DRESS ravis on siiani vas-
takad soovitused siisteemse
steroidi kasutamisel. P&hju-
seks hepatiidi relapsi oht ste-
roidi annuse langetamisel.

IV d reaktsioonina tuntud
AGEP  (Acute  Generalised
Exanthematous Pustulosis) algab
samuti febriilse palavikuga
ning ulatusliku ertiteemiga,
mille foonil on mittefolliku-
laarsed peened steriilsed pus-

tulid. Pustulite deskvamat-
sioon toimub 4-10 pievaga.
Iseloomulik on leukotsiitoos
ja neutrofiilia. Limaskestade
haaratus kas puudub v6i on
minimaalne ning siseorganite
kahjustust ei kaasne.

Stevens Johnson siind-
room hinnatakse timber tok-
siliseks epidermaalseks nekro-
ltnisiks, kui nahapinna haara-
tus on iile 30%. Tegemist on
korge suremusega (arvutatak-
se SCORTEN severity-of-illness
score alusel) harva esineva mu-
kokutaanse 166bega koos hili-
sema epiteeli irdumisega.

Stevens  Johnson/TEN
diagnoosimine reeglina rasku-
si el valmista, kuid 166bega ja
tildstimptomitega patsientide
puhul peaks motlema diferent-
siaaldiagnostiliselt ka DRESS
(tagasihoidlikuma viljenduse
korral nn mini DRESS) ja
AGEP véimalusele.

HELI RAUDSEPP
Arst-6ppejoud
dermatoveneroloogia erialal
Nahahaiguste kliinik

Meditsiiniinfo keskuse II poolaasta
koolitused kliinikumi to6tajatele

6. september

Kirjanduse otsingu strateegia lilesehitamine, teostamine ja dokumenteerimine

13. september Kirjanduse otsing kliinikumi tdenduspdhise meditsiini andmebaaside pdhjal
(EBM Reviews, Medline OVID, PubMed Clinical Queries)

20. september Hea uurimiskiisimuse moodustamine

4. oktoober

17. oktoober

18. oktoober
24. oktoober

Baaskoolitus kliinikumi andmebaaside kasutamiseks ja tdenduspdhise
meditsiini informatsiooni leidmiseks ning hindamiseks

Mis on infokirjaoskus? P6himoisted ja paringu (infootsingu kiisimuse) lles-
ehitamine ning teostamine erinevate andmebaaside nditel

Kuidas hinnata teadusuuringuid? Ulevaade metoodikast

PICO kisimuse koostamine ja kirjanduse otsing erinevates andmebaasides.

Tulemuste tdéenduspdhisuse hindamine

7. november

14. november Ovid MD
20. november
28. november
29. november
4, detsember

5. detsember

UpToDate

Baaskoolitus kliinikumi andmebaaside kasutamiseks ja tdenduspdhise
meditsiini informatsiooni leidmiseks ning hindamiseks

Micromedex. CareNotes System (patsiendiinfo andmekogu)
Viitehaldustarkvarad — Zotero, Mendeley, Endnote

Vabatarkvara PubMed
OVID andmebaasid Medline, EBM Collection, OvidMD, LWW ajakirjad ja raamatud

Koolitused toimuvad meditsiiniinfo
keskuses L. Puusepa 2 ruum 123.

E-kursused:
1. oktoober-23. november

E-kursus "Meditsiinialased infoallikad

ja infokirjaoskuse péhimoisted”

1. oktoober-2. november

E-kursus "Abivahendid parema
otsistrateegia llesehitamiseks ja eel-
kontrollimiseks"

1. oktoober-2. november

E-kursus "Otsingu strateegia Ulesehita-

mine meditsiinialase teaduskirjanduse
andmebaasides"

Kursustele registreerimine:

medinfo@kliinikum.ee, tel 731 8185
Lisateave kursuste kohta:
Keiu.Saarniit@kliinikum.ee, tel 731 8186

www.kliinikum.ee/infokeskus
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Kliinikum piiiidleb tubakavaba
haigla korgeima taseme poole

Tartu Ulikooli Kliinikum on alates 1. maist 2015 tubakavaba haigla, soovides kujundada nii
tervislikku ravi- ja tookeskkonda.

Tinaseks on iile kolme aasta
olnud kliinikumi ruumides ja
territooriumil hoonetest 30
meetri raadiuses suitsetamine
keelatud (keeld kehtib ka e-si-
garettide kohta). Suitsuvaba
keskkonna kehtestamisel on
kliinikum vétnud vastutuse
selle eest, et edendada tervist
ja ennetada haigusi.

39 92% kliinikumi
tootajatest on
mitte-suitsetajad

Kuuludes Ulemaailmse
Tubakavabade Tervishoiutee-
nuste Vorgustikku (Global
Network for Tobacco Free
Healthcare Services, GNTH),
on kliinikumi iiheks iilesan-
deks hinnata suitsetamise le-
vimust oma haigla t66tajate
seas. Selle aasta kevadel
(28.03-18.04.2018) libi vii-
dud uuringu tulemused and-
sid pohjust olla uhke suitseta-
mise levimuse vihenemise iile
kliinikumi to6tajate seas. Kii-
sitluses koguti andmeid suit-

setajate ja teiste tubakatoode-
te (sh e-sigarettide) kasutami-
se kohta t66 ajal ning selles
osales 17 kliinikut ning 21 tee-
nistust. Tulemusi vorreldi 4
aastat varem (2014. a) 14bi vii-
dud kiisitlusega, mil suitseta-
mine ei olnud veel kliiniku-
mis ametlikult keelatud.

Kiisitluse tulemusi analiiii-
sis tubakavaba haiglakeskkon-
na toorithm kliinikumis, ku-
hu kuuluvad dr Ulle Ani, dr
Tiia Piho, Carine Gross,
Evelyn Evert, Marju Meus,
Riina Tiido, Margarita Milih-
hina ning Jane Freimann. Tu-
lemuslikkus (92% kliinikumi
to0tajatest on mittesuitsetajad,
vt joonis 1) andis todgrupile
positiivset ja julgustavat taga-
sisidet, et kliinikum saaks vot-
ta veelgi suurema rolli tuba-
kavaba ravi- ja td6keskkonna
edendamisel.

Tubakavaba haigla kuld-
tase ja lile-eestilise tuba-
kavaba haiglakeskkonna
koordineerimine

Tartu  Ulikooli Kliinikum
kuulub Maailma Terviseorga-
nisatsiooni poolt ellu kutsu-
tud rahvusvahelisse vorgus-
tikku (International Network

Joonis 1. Suitsetajate osakaal té6tajate seas
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*2011. aastal ei osalenud kdisitluses tehnikateenistus

of Health Promoting Hospi-
tals (HPH)), mille tiheks suu-
naks on tubavakavaba haigla-
keskkonna loomine. Alates
2017. aastast on Tartu Ulikoo-
li Kliinikum tile-cestlilise t66-
rithma ,Tubakavaba haigla-
keskkonna loomine“ koordi-
naator.

Tubakavaba haiglakeskkon-
na loomiseks on viljatootatud
nii strateegiad, tegevuskavad
kui ka moodikud. Edusam-
mude mootmiseks eristatakse
kolme taset — kuld, hébe ning
pronks. Kliinikumile on
omistatud hobetase, ent keva-
disi uuringutulemusi arvesse
vottes on kliinikum votnud
eesmirgi taotleda tubakavaba
haigla kuldtaset.

Toorithma kuuluvate Jane
Freimanni ja Margarita Milih-
hina so6nul on piistitud ees-
mirk saavutatav ning tegevu-
sed selle nimel juba alanud.
»Juunikuus toimunud rah-
vusvahelisel HPH konverent-
sil kiies saime kinnitust, et
oleme litkumas diges suunas
ning kuldtasemele jdudmine
ei ole vdimatu,“ selgitavad Ja-
ne ja Margarita. Uks p&hilis-
test muudatustest, mis kliini-
kumi kuldtasemest la-
hutab, on suitsuvaba b=

KOMMENTAAR

Tervishoiuasutustel
on suurepirane
voimalus votta endale
suurem roll nii t66ta-
jate kui ka elanikkon-
na tervise edendamisel.
Eestis on oluline suu-
rendada tubakavaba
normi ning teha selle-
alast teavitus- ja enne-
tustodd. Lisaks teistele
sihtgruppidele on olu-
line jouda laste ja noor-
teni, et nemad ei alus-
taks tubakatoodete tar-
vitamisega. Tubakava-
ba haiglakeskkonna
saavutamises ja enne-
tustods on peamised
toovahendid  mitte
keelamine, vaid teavi-
tamine, positiivsete
niidete esiletoomine ja
edusammude tunnus-
tamine.

JANE FREIMANN
Tubakavabade Haiglate
Vérgustiku koordinaator
Eestis

Joonis 2. Suitsetamine kliinikumis ametiriihmade seas

25%

22%

21%
20%

15% 14%
10%
7%

5%

0%
2014

. Arstid/residendid

Hooldustootajad

15%

9%
8%

3%

2018
Oed

Tugipersonal

Hingeabi emotsionaalselt

rasketes olukordades

Hematoloogia-onkoloogiakliinikus 2017-2018 magistrito6 raames labi
viidud uuringust selgus, et emotsionaalselt rasketes olukordades vajab
meditsiinipersonal aeg-ajalt korvalist tuge.

Eriti oluliseks peetakse seda
just laste ja noorte haiguse
voi surma puhul, ehk olu-
kordades, kus elu tundub vi-
ga cbadiglane. Uuringust
selgus, et personalil on vaja-
dus riikida emotsionaalselt
rasketel teemadel ning tege-
leda ilmnenud tunnetega.
Viga oluliseks peeti kollee-
gide ja lihedaste toetust.

Emotsionaalselt on koige
raskem surmateema. Surma-
ga ei tulda tihti toime ning
erinevatel pohjustel karde-
takse sellest riikida. Vahel
arvatakse, et surmast riiki-
mine votab ira lootuse. Eri-
ti rasked on juhtumid, kui
sureb noor patsient voi laps.
Pole vahet, kas surm saabub
traumajirgselt voi raske hai-
guse tottu. Need juhtumid
tekitavad alati tohutu tunne-
te laviini, pohjustades vihe-
mal v6i rohkemal miiral lei-
na ka personalis. Personal
peab toetama surija lihedasi
ja samal ajal toime tulema
oma tunnetega, mis moni-
kord v6ib vallandada tugeva
kriisi.

Personali toevajadus on
ilmnenud ka keeruliste t66-

L

Kai J6emets

situatsioonide ja konfliktse-
te olukordade puhul. Iga 13-
bi tootamata kriis tekitab
tootajas pingeid ja lahenda-
mata pinged voivad 16puks
viia tiieliku libipdlemiseni.

Personali emotsionaalseks
toctamiscks ja libipolemise
viltimiseks on erinevaid voi-
malusi. Tinavu toimunud
haiglakaplanite konverentsil
(15th Consultation of the
ENHCC "Nurturing Spiri-
tuality in Healthcare Cha-
plaincy”) t61 kaplan Gudrun
Rosén niite Uppsala tilikoo-
li haiglast, kus haigla kapla-
naat korraldab personalile
regulaarselt individuaalseid

ja rithmandustamisi emot-
sionaalselt raskete juhtumi-
tega toimetulekuks. Roséni
sonul aitavad noustamised
personalil niha rasket olu-
korda erinevatest vaatenur-
kadest ning selle abil maan-
dada toostressi. Hingehoid-
lik tugi aitab viltida persona-
li libipdlemist, mis omakor-
da avaldab moju patsientide
ravikvaliteedile.

Eclmise aasta novembri-
kuust alates on Tartu Uli-
kooli Kliinikumi patsiendi
info- ja tugikeskuses toimu-
nud regulaarsed rithmandus-
tamised surma ja kriisi tee-
madel. T4navu alustati indi-
viduaalse ja juhtumipdhise
rithmandustamise pakku-
mist ka personalile. Nousta-
misi viib libi Tartu Ulikooli
Kliinikumi sotsiaaltdotaja ja
hingehoidja Kai Joemets. So-
bivaid aecgu on véimalik kok-
ku leppida e-posti kai.joe-
mets@kliinikum.ee ja tele-
foni teel: +372 5331 8604.
Hingehoidja poole v6ib ala-
ti poorduda ka isikliku mu-
rega.

KAI JOEMETS

= territooriumi laienemi-

ne ka parklatesse. Jane
ja Margarita toonitavad ka, et
kuldtaseme saavutamine ei
tihenda, et voib loorberitele
puhkama jiida. Kuldtaseme
saavutanud haiglad tegelevad
igapdevaselt suitsetamisest
loobumise alase teavitustoo-
ga. Niiteks kaasatakse park-
latesse vabatahtlikud véi tu-
dengid, kes viivad jirjepide-
valt teavet suitsetajani — haig-
la juures olevast tubakatoo-
dete keelutsoonist, tervise-
kahjudest ning loobumisvoi-
malustest.

Kliinikumis on olemas
tugivorgustik neile, kes soo-
vivad suitsetamisest loobu-
da. To6tajatel on lisaks nous-
tamisteenusele  voimalik
poorduda ka kopsuarsti vas-
tuvdtule, kus vajadusel mii-
ratakse sobiv toetusravim,
mille kulud katab kliinikum.
Kuna noustamisteenus on
pracgu kittesaadav ainult
kopsukliinikus, on to6riih-
ma poolt tehtud ettepanck
korraldada suitsetamisest
loobumise rithmandustami-
s tootajatele ka L. Puusepa
8 patsiendiinfo ruumis.

Tubakavaba haiglakesk-
konna td6rithm on lisaks
toOtajate toctamisele sead-
nud eesmirgiks informeeri-
da rohkem ka patsiente suit-
sctamisest loobumise vaja-
dusest. Eriline fookus seatak-
se plaanilistele operatsiooni-
dele tulijatele, et toetada
nende loobumist vihemalt
6-8 nidalat enne operatsioo-
ni ja vihendada sellega tiisis-
tuste esinemise voimalust.

KLIINIKUMI LEHT

lastekliinik

Voru EMO-st saadeti meid otse
Tartusee lastehaiglasse. Selle liihi-
kese aja jooksul halvatus kogu
ndopool. Saime samal 6htul abi.
Analliiiside jérgi tuvastati neuro-
borrelioos ja laps voeti haiglasse
sisse. Viibisime ravil 3 néddalat.
Tdnu kogu meeskonnale abi eest
— arstidele, 6dedele, viga toreda-
tele ja vahvatele s6dgitddidele.
Suurimad tdnud arst-resident
Kerttu Kivisikule, kes tegeles
meiega esimesel nddalal. Suuri-
mad kiitused dr Rael Laugesaa-
rele ja 6de Ly Lutsarile ning mu-
dugi ka kogu lilejddnud persona-
lile. Aitdh, et pddistsite meie

lapse elu!

August 2018, kirurgiakliinik;
toitlustusteenistus

Suur ténu dr Priit Veskimdele

ja terve osakonna personalile, kes
aitasid meie vanaisa Vambolat.
Samuti soovime kiita k66gi-
personali maitsva toidu eest, eriti
kokk Taimi Kasumetsa ja Aimar
Jaaksonit. Soovime teile joudu ja
edu edaspidiseks.

August 2018, hematoloogia-
onkoloogia kliinik

Tdnan stidamest onkoglineko-
loog dr Arno Uppinit ravi eest ja
kogu osakonna personali hoolit-
seva ja stidamliku suhtumise eest.
Olete olnud véga tublid! Olge
terved ja palju jéudu!

Juuli 2018, naistekliinik;
lastekliinik

Peale kodusiinnitust suunati
mind ja minu vastsiindinud tiitar
haiglasse. Ténu teie kiirele ja
heale té6le oleme mélemad ter-
ved. Oleme (ilimalt tanulikud
dmmaemand Hali Viikukasele,
dr Georgi Nellisele ja dr Fred
Kirsile ning teistele suurepdirase
too eest.

Juuli 2018, erakorralise
meditsiini osakond

Minu stidamlik tdnu, tunnustus ja
lugupidamine dr Triinu Russkile,
6de Marlen Mdesalule ja Kaire
Tsdrole mulle osutatud abi eest.

Juuni 2018,
kopsukliinik

Suured stidamlikud tdnud

minu suurepdrasele raviarstile

dr Marget Savisaarele tema
vdga professionaalse ja igati
hooliva suhtumise eest.

Jéudu Teile Teie tédnuvdcirses té0s.
Samuti tdnan kéiki osakonna
tublisid 6desid ja kogu osakonna
personali hea patsientidesse
suhtumise eest.
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August 2018,

naistekliinik

Minu stinnituskogemus teie
osakonnas oli vdga-viga
meeldiv. Kéik sujus vdga ilu-
sasti ja pddsesin operatsioo-
nile isel ajal. Nii operatsioo-
nisaalis kui siinnitusjdrgses
osakonnas oli vdga tore ja
sébralik personal, kes aitasid
ja julgustasid. Olen viga
rahul, et Tartusse otsustasin
selleks oluliseks stindmuseks
tulla. Suur tdnu teile!

August 2018,
hematoloogia-onkoloogia
kliinik

Tahame tdnada dr Evelyn
Eelmad ning kogu haigla
personali, kes meiega tegele-
sid. Meie eest hoolitseti vdga
hdsti, 6ed sisendasid optimis-
mi ning olid kogu oma tege-
vusega vdga asjalikud ja
réémsameelsed. Tuhat tdnu!

August 2018,

traumatoloogia ja

ortopeedia kliinik

Veel kord suur-suur tdnu ope-
ratsiooni teinud arstile ja teis-
tele arstidele, 6dedele ja koi-
gile, kes minu ema eest hoo-
litsesid. Ta oli téesti vdga hea-
des kdtes ja osakonna tééta-
jad teevad parimat t66d!

August 2018, spordimeditsiini
ja taastusravi kliinik

Tahan avaldada ténu ja
kiitust poetaja Julia Zaha-
rovale. Tdnan sind vdga!

Juuli 2018, erakorralise
meditsiini osakond

Kdisin pojaga traumapunktis.
Kuigi rahvast oli palju, siis
koik to6tajad, alates admi-
nistraatorist kuni trauma |
kabineti personalini, olid ddr-
miselt professionaalsed ja
sébralikud. T66 kKiire ja korra-
lik. Tdname abi eest!

Juuli 2018,

kopsukliinik

Tahame tdnada hdid ja
abivalmis arste dr Pilleriin
Liivat ja dr Anneli Poolat,
kes aitasid vilja selgitada
pikale veninud kaebuste p6h-
juse ja andsid vajalikku abi.
Super arstid!

Juuli 2018,

sisekliinik

Tdnan vdga reumatoloog
dr Reet Kuuset asjatundliku
ja téhusa ravi eest!

e x e A

Academic Medical Center Amsterdamis

Foto: Erakogu

Kliinikumi arendusfondi toel avanes allakirjutajal suureparane véimalus
osaleda 27.-29. juunil Amsterdamis toimunud koolitusel ,Developmental

Neuropathology”.

Sel teemal koolitusi eriti pal-
ju et korraldata, seda enam oli
rodm sellel osaleda. Kolm
pieva kestnud ning peamiselt
arengulist neuropatoloogiat
hélmava koolituse moodusta-
sid seminarid ja praktiline t66
histoloogiliste preparaatidega.
Kursusel osales 36 inimest,
kes olid kokku tulnud prakti-
liselt igast maailma nurgast.
Kursuse viiksus andis suure-
pirase voimaluse tihedaks
suhtluseks lektorite ja osaleja-
te vahel. Samuti olid igapie-
vased erilisemate juhtude aru-
telud viikestes gruppides ka-
sutades mitmepealist mikro-
skoopi.

Oppejoududeks arengulise
nauropatoloogia tunnustatud
eestvedajad — Homa Adle-
Biassette; Annie Laquerriere,
Jettrey A. Golden, Hans H.
Goebel jt. Iga kursusel osale-
ja sai poOhjaliku kokkuvotte

erinevatest haigusjuhtudest
kui ka raamatu ,Developmen-
tal Neuropathology“ teise
triikki, mille koostamisel osa-
lesid ka kursuse peamised lek-
torid (dr H. Adle.Biassette, dr
J. A. Golden jt.).

Teemade valik hdlmas pea-
miselt normaalset aju arengut,
neuraaltoru defekte, keskjoo-
ne defekte ning ajutiive ja vii-
keaju arengurikkeid, vihemal
miiral ka rakkude migratsioo-
nihiireid, demiieliniseerivaid
haiguseid, metaboolseid hai-
guseid ning traumasid.

Lisaks teoreetilisele poole-
le arutati praktilise t66ga
seonduvat: kuidas parandada
fiksatsiooni? Milliseid erivir-
vinguid kasutada? Milline
oleks ikkagi parim viljaldike-
tehnika? Millal on materjali
piisavalt? Millal saata refe-
rentskeskusesse? jne.

Peab todema, et iildiselt on

patoloogiateenistuses piititud
aju malformatsioonide puhul
ka pracgu jilgida voimalikult
palju suure kogemustega kes-
kuste soovitusi, mida edaspi-
di jitkame. Kuna loodete aju
puhul on fikseerimine iiheks
aegandudvaks ja probleeme
tekitavaks osaks, siis kindlasti
leiab proovimist kursusel saa-
dud fikseerimissoovitus. Sa-
muti andis tuge arusaam, et
diagnostiliste probleemidega
maadlevad ka tippkeskused
ning haruldaste malformat-
sioonide kisitlus vajab aega ja
erinevate osapoolte (klinitsist,
geneetik, radioloog, patoloog)
koostddd, mis meil toimib

kiillaltki histi.

LIIS SALUMAE
Patoloogiateenistuse direktor

Tartu linn korraldab koos kliinikumiga tdiskasvanutele valitreeninguid,
et aidata tartlastel muuta oma tervisekaitumist sportlikumaks ning
julgustada neid kasutama kodulahedasi treenimisvéimalusi linna

rajatud spordivaljakutel.

Foto: Tartu Ulikooli Kliinikum

Marko Treier

Treeninguid viib libi spordi-
meditsiini ja taastusravi klii-
niku fiisioterapeut Marko
Treier, kes ootab huvilisi ku-
ni 15. oktoobrini igal esmas-
pieval kell 18.30-20.00 Anne
kanali dirsel vilijjousaali plat-
sil. Vilitreeningud on linna-
rahvale tasuta.

Kliinikumi Leht uuris tree-
ningute kohta lihemalt.

Kuidas teile tundub,

kas linna korraldatud
vilitreeningud on spordi-
huviliste seas oma koha
leidnud?

Hea meel on tddeda, et on
vilja kujunenud pisikiijad.
Enamasti on treeninggrupi
suurus umbes 10 inimest.

Kuidas on vilitreening
iiles ehitatud ehk mida
te pooleteise tunni sees
teete?

Alustame  soojenduseks
dtinaamiliste venituste ning
aktivatsiooniharjutustega. Po-
hiosaks on jéuharjutuste
ringtreening, eraldi ka viike
kehattiveharjutuste  plokk

ning l&petuseks venitus- ning
16dvestusharjutused.

Kes on treeningutele
oodatud?

Treeningutele on oodatud
koik!

Kas erineva ettevalmistu-
se ja tasemega treenijad
ei hakka teineteist sega-
ma?

Treeningu poéhiosa on iiles
chitatud nii, et igaiiks saab
seda teha omas tempos ning
algajad saavad kindlasti roh-
kem juhendamist.

Millised on tartlaste lem-
mikharjutused?

Lemmikharjutused kipu-
vad olema ikka need, mis on
juba tuttavad varasemast, na-
gu niiteks kitekoverdused.
Omalt poolt julgustan inime-
si tegema mitmeid harjutusi,
mis sageli jitavad liiga raske
mulje ning mida omal kiel e1
proovita, niiteks [ouatdmbed.
Ko6ik muidugi kohandatud
kujul vastavalt treentja voime-
kusele.

Kuidas sattusite just

teie tartlasi treenima?
Pakkumine tuli kliinikumi

poolt. Kuna olin ise mitmeid

aastaid vilijousaale kasutanud,
tekkis huvi ka juhendada.

Mis spordiala teile
endale koéige siiddame-
lahedasem on?

Olen ise kergejoustiku ja
tantsu taustaga, kuid hetkel
voib oelda, et mulle meeldi-
vad eclkoige jou- ja osavus-
treeningud.

Kui peaksite nimetama
3 ndéuannet, mida inime-
sed saaksid enda tervise
heaks teha, siis mis need
oleksid?

Piisav ja regulaarselt uni
(7-9h), mitmekiilgne tasakaa-
lustatud toitumine, regulaar-
ne fudsiline aktiivsus ning
joukohane treening. Usun, et
kui neid punkte natukenegi
jalgida, on voimalik enda ter-
vislikku seisundit oluliselt pa-
randada.

KLIINIKUMI LEHT
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TANUAVALDUSI

Juuli 2018,

stdamekliinik;
toitlustusteenistus

Tdna saan pdrast stidamein-
farktist pddstetuna ja ravitu-
na koduteele. 81-aastasena
on mul jétkuvalt 6nne olla
oma pojalaste kasvamise ja
kooliroémude ning maailma
avastamiste tunnistaja. Tégnu
teile kéigile ravi ja hoolitsuse
eest! Tdnan raviarst dr Marta
Kalderit ja 6de Sirje Poderit.
Jddn meenutama koiki teid
kui tihtehoidvat ja patsienti-
dest toeliselt hoolivat té6pe-
ret. Lisaks olid toidud teie
k66gist horgutavalt maitsvad!
Aitdh!

Juuli 2018,
kirurgiakliinik

Avaldan tdnu dr Roomet
Otsale meeldiva suhtlemise
ja abivalmiduse eest nii enne
kui pdrast operatsiooni! Sa-
muti tdnan kogu osakonna
personali sébraliku vastutule-
ku ja hooliva suhtumise eest.

Juuli 2018, silmakliinik

Tdna mo6édub tdpselt ks
kuu, kui kdisin silmaoperat-
sioonil. Sooviksin siiralt tdna-
da operatsiooni sooritanud
dr Reet Kuiva.

Juuli 2018,

narvikliinik

Tdnan vdga dr Jaan Eelmded
ja dr Artur Vetkast ning kéiki
osakonna téétajaid sooja,
hoolitseva, sébraliku suhtumi-
se ja professionaalsuse eest.
Jatkugu teil edaspidiseks ikka
tervist, joudu ja jaksu!

Juuli 2018, traumatoloogia

ja ortopeedia kliinik
Osakonnas ldbi viidud taas-
tusravi on professionaalselt
kérgel tasemel. Head sénad
litleks prof Aare Mdirtsonile.
Sain mélemad jalad (ihepik-
kuseks. Suured tdnud taastus-
ravi juhendajale ja 6petajale
fiisioterapeut Galina
Schneiderile. Suured tdnud
kogu kollektiivile!

Juuli 2018,
lastekliinik

Tahan tdnada koiki osakonna
téotajaid, kuid eriti tahan
tdnada lasteode Evelyn
Lundstrémi. Suur aitdh minu
ja minu poja eest hoolitsemi-
sel. Teil on suur siida, seda on
tunda. Te nakatate oma hea-
duse ja tédhelepanuga.
Soovime teile joudu ja edu
teie t60s!
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Kolleeg, kes teeb koike stidamega

Olin kuulnud kolleegist, kel jagub alati teistele méni hea sdna voi kompliment.

Olin kuulnud, et kui vaja, teeb see kolleeg vastuvotte niikaua, kui jarjekord ukse taga [6ppeb.
Lisaks pidavat patsiendid teda tanama lillestilemitega. See kolleeg on androloogiakeskuse 6de
Olga Raudik, kelle ma intervjuule palusin.

Olgaga kohtudes sain kohe
aru, mida ta motleb, kui iitleb
emotsionaalselt: ,Ma teen
koike stidamega!® Stidamega
oli ta katnud ka kohvilaua,
grillinud banaani ning valinud
taustamuusikaks maheda jazz-
muusika. Oli Olga viimane
puhkusepiev, jirgmisel pieval
soitis ta mobiilse androloogia
diagnoosikabinetiga kaheks
nidalaks iile-cestilisi vastuvot-
te tegema.

33 Elu peab
armastama!

Ta titleb, et toost raikimi-
seks on niilid just dige aeg,
sest kannapoore, mille ta kaks
aastat tagasi tegi, tundus algu-
ses talle endalegi liiga poora-
se ettevotmisega. Olga oli to6-
tanud Tartu Ulikooli Kliini-
kumis hematoloogia-onko-
loogia kliinikus alates 2000.
aastast. ,Mu kolleegid olid
suurepirased, arstid usaldasid
mind ja mulle tundus, et koik
on nii histi, kui iildse olla
saab. Aga mu hing hakkas
muutuma rahutuks ning ma
tahtsin muutust, tahtsin Sppi-
da midagi uut, mistottu otsus-
tasin liituda hoopis androloo-
giakeskuse meeskonnaga,”
riigib Olga. Olgugi et, criala
oli talle vooras, andis andro-
loogiakeskuse direktor Mar-
gus Punab talle méned kuud
acga Oppimiscks, misjirel tu-
li toole asuda. ,,Austan viga dr
Punabit, sest ta on tulihinge-
line 6enduseriala propageeri-
ja, tark ja viga hea juht, kelle-
ga saab alati arutada koike, mis
puudutab androloogiakesku-
se t66d. Dr Punab on kogu
acg 6elnud, et el on medit-
siinis viga suur roll ning tema
sonu kinnitab otsus, et mo-
biilse kabineti vastuvétul teeb

Olga Raudik

koiki vajalikke protseduure
ode iseseisvalt,” titleb Olga. Ta
lisab, et volgneb ka viga suu-
re tinu uue eriala omandami-
sel noorele ja andekale arstile
Stanislav Tjagurile, kes algu-
ses tootas mobiilses kabinetis
Olgaga koos, 6petas ja juhen-
das ning koges koos temaga
esimesi dnnestumisi ja ebadn-
nestumisi. Niitidseks on mo-
biilse kabineti vastuvétukord
paika loksunud ning nieb et-
te, et esmase vastuvotu viib li-
bi &de. Esimesel visiidil koos-
tab 6de anamneesi ja teeb idra
koik vajalikud uuringud. Kui
terviseniitajate pohjal selgub,

et patsient vajab meestearsti
vastuvottu, on tal voimalus
saada arstiabi kas e-konsultat-
siooni kaudu, arsti vastuvotul
mobiilses kabinetis voi mees-
tekliinikutes Tartu, Tallinna
voi Pirnu keskustes. Edasi on
6¢ vastutus patsienti jilgida
ning vajadusel uuesti vastuvo-
tule kutsuda. Vastuvotte on
ithe pieva sisse planeeritud
enamasti 20, aga pole harv, kui
abi tuleb kiisima suurem hulk
patsiente. ,,Olen vahel teinud
kuni 40 vastuvottu pievas.
Niiteks kord kabinetiga Saa-
remaal olles, ei olnud mul sii-
dant inimesi ira saata. Arvan,

et pole sobilik moelda enda
visimuse vO1 lduna peale, sest
kéige rohkem toidab mind ik-
kagi inimeste aitamine. Ma
toesti el kujuta ette elu ilma
head tegemata,” toonitab
Olga.

Kiisimuse peale, kuidas ta
mooda Eestit ringi tiirutami-
sest dra el visi, jatkab Olga po-
sititvselt: ,,Eks ikka visin pi-
rast mitmenidalast koman-
deeringut ira, aga teistpidi an-
nab mobiilse kabineti t66 eri-
pira mulle ka joudu. Olen ka-
he aastaga niinud kohti, kuhu
poleks muidu eales sattunud,
nien looduse drkamist ja koh-
tan toredaid inimesi erineva-
tes Eesti paikades. T66d peab
armastama, muidu ei saa seda
histi teha!“ {itleb Olga emot-
sionaalselt. Kiidusénu jagub
androloogiakeskuse 6el ka
Eesti meditsiinisiisteemni koh-
ta: ,Minu ema on arst Ukrai-
nas ning kui kuulen, kui vii-
kesed on seal 6dede todalased
voimalused, réd6mustan, et
Eestis suureneb 6dede roll
aasta-aastalt. Samuti tiheldan
ma seda, et meie poole poor-
duvate meeste puhul on noo-
remapoolsed juba viga teadli-
kud enda tervisest ja tulevad-
ki varakult terviseniitajaid
kontrollima. Vanemad mees-
terahvad aga pigem abikaasa
vO1 sobra soovitusel. Panen
alati patsientidele stidamele,
et ei ole olemas vale acga en-
da tervisega tegelemiseks, aga
selge on see, et mida varem,
seda parem,” rohutab Olga.

Mobiilne kabinet
kui teine kodu

»Mulle see mobiilne kabinet
nii meeldib!“ on Olga vastus,
kui kiisin, kas ebamugav ei ole
mittetraditsioonilises kabine-
tis vastuvottu teha. Ja ta lisab
kiirelt: , Et kabinetis on

hea tdotadajaetseeon b=

KOMMENTAAR

Mobiilne kabinet on
olnud meesteklii-
niku koige suuremaks
innovatsiooniks viimas-
tel aastatel. Selle eest, et
tegu on meie jaoks edu-
looga, peame viga suurel
miiral tinama Olgat. Ar-
tiklis on Olga olulisemad
iseloomuomadused, kirg
ja armastus, kenasti idra
toodud. Lisaksin ka viga
suure todvoime. Ega mo-
biilses kabinetis, kus sa
pead koigi probleemide-
ga, nii meditsiiniliste kui

» mulle kiepirane, on
tegelikult tihe abival-
mis kolleegi teene. Métlen
tihti, kuidas Andrus Aavik
radioloogiakliinikust algus-
kuudel minuga koikvoima-
likke olmeprobleeme lahen-
damas kiis. Vahel ei olnud
meil elektrit, mistdttu kabi-
net oli kiilm, internet ei to6-
tanud ja patsiente vastu vot-
ta ei saanud. Pole olnud olu-
kordi, mille lahendamisel
Andrus Aavik oleks hitta
jainud. Ukskaik, kui raske
ja keeruline situatsioon tun-
dus, kinnitas Andrus, et me
saame probleemidest jagu ja
vastuvotud toimuvad. Olen
talle selle eest viga tinulik,”
riigib Olga. Tal jagub kiidu-
sonu ka kabineti heledale in-
terjoorile, uusimale tehni-
kale ning et patsiendid end
niigi delikaatsete murede
korral paremini tunneksid,
on Olga valinud ootenurka
mingima rahustava muusi-
ka. ,Need on viikesed
niansid, aga tahan, et pat-
siendil oleks siin mugav ja
hea olla,” selgitab Olga.

. A%

ka tehnilistega ise hakka-
ma saama, teistsuguste
iseloomuomadustega
histi hakkama ei saakski.
Tinud Olgale!

DR MARGUS PUNAB
Androloogiakeskuse
direktor

Kui alguses tegi Olga ka-
binetis ise dra koik vajalikud
t30d tiites nii sekretiri, lo-
gistiku, koristaja kui ka e
iilesandeid, siis niitid kiib
mobiilses kabinetis vastu-
votte tegemas lisaks temale
ka androloogiakeskuse Tal-
linna esinduse ode Kirt
Maanas. Kabineti logistika
eest vastutab aga vanemdis-
petser Marju Saavo, kelle abi
Olga viga hindab.

Lopetuseks ei saa ma kii-
simata jitta, kust Olga enda
kadedaks tegevat elujoudu
ammutab. Vastust oleksin
ma pidanud ette aimama:
»Elu peab armastama! Vin-
gudes el nde elu ilu. Ma olen
onnelik, et ma olen terve.
Armastan oma t36d, oma
lapsi, oma kodu, oma sop-
ru. Naudin raamatute luge-
mist, looduses olemist ja
spordi tegemist. Kui ma mi-
dagi teen, siis stidamega, tei-
siti ma ei oska!®

HELEN KAJU
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Androloogia
mobiilse diagnoo-
sikabineti graafik

Androloogia mobiilses diag-
noosikabinetis  tegeletakse
koigi meestele eriomaste hai-
gustega: eesndirmehaigused,
seksuaalhiired, meeste iilemi-
nekuiga, hiipogonadism, vil-
jatus, sugutrakti igedad ja
kroonilised pdletikud, koik
peenise ja munandikoti hai-
gused, rinnahaigused meestel.

Dr Margus Punabi sénul
on oluline, et pea 95% vaja-
minevaist uuringuist tehakse
mobiilses kabinetis kohapeal,
nii el pea patsient sditma Tar-
tusse ka uuringuteks. Mobiil-
ses kabinetis on kidinud erine-
vate probleemidega mehed,
kelle tervis on néudnud viga
kiiret arstide tihelepanu:
»,Munandivihk nduab viga

kiiret sekkumist, mitmed p6-
letikulised haigused on vaja-
nud kiiret sekkumist®.

Mobiilse diagnoosikabine-
ti vastuvotule broneerimine
toimub etteregistreerimiskes-
kuse telefonil 731 9100 voi
731 9323, kliinikumi kodule-
hel, aga ka e-kirjaga meeste-
kliinik@kliinikum.ee. Inter-
netis vastuvotule broneerides
tuleb tipsustada kabineti asu-
koht. Meestearsti vastuvotule
haigekassa tingimustel poor-
dumine celdab saatekirja. Ra-
vikindlustatud isikutele keh-
tib esimesel visiidil visiiditasu
5 eurot. Ravikindlustuseta ja
saatekirjata mehed saavad
poorduda tasulisele vastuvo-
tule.

September

3.-7. september

Kuressaare, Aia 25

10.-14. september

Narva, Haigla 5

17.-20. september

Ahtme, lImajaama 14

24.-25. september

Viljandi, Turu 8/10

26.-27. september

Voru, Jiri 19a

Oktoober

1.-4. oktoober

Rakvere, Léuna poik 1

5. oktoober

Ahtme, lImajaama 14

8.--9. oktoober

Ahtme, lImajaama 14

10.-12. oktoober

Narva, Haigla 5

15.-16. oktoober

Voru, Jiri 19a

17.-18 . oktoober

Valga, Peetri 2

EESTI VAHILIDU
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,Jupp koige paremat suitsuvorsti®

t€gUtS€S taas

Heategevuslik lastekohvik ,Jupp kdige paremat suitsuvorsti vol2” sai oma jarje, kui Soinaste
tanava perenaine Kersti Kinks korraldas ka sel aastal Tammelinna kodukohvikute paeval enda
Ouel lastele ja lastemeelsetele peo kookide, limpsi, meisterdamiste, manguasjade, hea muusika

ja toreda seltskonnaga.

Kodukohviku eesmirk oli an-
netada kogu teenitud tulu Tar-
tu Ulikooli Kliinikumi hema-
toloogia-onkoloogia kliinikus
ravil olevate laste loovteraapi-
liste vahendite soetamiseks.

Kersti Kinks, kodukoh-
viku korraldaja ja laste
loovteraapia 6petaja: Uhel
ilusal pieval tuli kokku {iks to-
hutult 4ge, siidamlik ja toime-
kas seltskond ja pidas maha
ithe kodukohviku, mis toi
kliinikumi hematoloogia-on-
koloogia kliinikule loovteraa-
pia vahendite soetamise nimel
tulu 2000 curot! Kohvikut kii-
lastasid maailma koige toreda-
mad inimesed, siin pakuti koi-
ge paremaid toite ja jooke, mi-
da ilm niinud ja keel maits-
nud. Meisterdati ja maaliti,
mingiti ja oldi. Ja ilm oli koi-
ge ilusam ja lapsed koige 16-
busamad. Ja inimesed olid
head — tinu teile koigile saa-
me alustada ja libi viia asju,
mis on suuremad kui ks
kohvik ja veel tihendusrikka-

Kersti Kinks

mad kui iiks ilus piev! Hema-
toloogia-onkoloogia kliiniku
arstid teevad suurepirast t66d

viga suure stidamega ning 13-
bi loovteraapia tahame luua
lastele voimalikult stressi- ja

Fotod: Erakogu
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hirmudevaba ravikeskkonna
sel raskel eluperioodil. Tuhat
tinu teile!

Mis ruum on pildil?

Vastuse palume saata

10. septembriks e-postiga aadres-
sile Helen.Kaju@kliinikum.ee voi
tigupostiga aadressile Kliinikumi
Leht, L. Puusepa 1a, 50406, Tartu.
Oigesti vastanute vahel loosi-
takse vdlja Kliinikumi Lehe aasta-
tellimus. Head nuputamist!

Juunikuu pildiméngu
fotol oli dr Sirje Kévask.
Lehetellimuse voitis
Helina Survo.

Palju 6nne!
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